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男性: 41例、女性: 8例であり平均: 68.8歳(37-85歳) 。標本平均サイズ(長径x







NBI併用拡大観癖の1廿pe分類では、Type 1 :8例、1ype H :8例、Typed'2例、TypeIV:30
例、 TypeV :i例であり、また病理検査結果はadenoma*20例、 tubl in adenoma-22例、





































(学位論文審査の結果の要旨) (明朝体1 1ポイント　6 0 0字以内で作成のこと。 )
消化管粘膜病変の質的診断や疾患概念は、粘膜断面の病理静断に基づいて理解されてきたが、
狭帯域光併用拡大内視鏡観察(NBI)により、粘膜表面方向から見た病変の質的診断能が飛鬼的
に向上した。本論文では、 NBIの所見からどの程度癌と非癌とを識別できるかを検討するため、
生検で腺臆と静断された胃の49病変でNBIと内視鏡的粘膜切除の病理組織との対比を行い、以
下の点を明らかにした。
1 ) NBIの所見を腺寓辺線上虚像(MCE)と微小血管像(MVP)から5つのパターンに分類できた。
2) NB工がType I/Hを示した16病変は病理学的に全て腺膿であった。
3) NBlがType III-Vを示した33病変は29病変に癌と判断できる組織を含んでいたが、
残る4病変は病理学的には腺臆と珍断された。
4)この2つのグループを分ける決め手となったのが、 MCEが明瞭であるかどうか・という、
シンプルなNBI所見であった。
5)経験の浅い内視鏡医にこの所見の読みをトレ「ニングすることによって、葱期間で癌と
非癌とを再現性良く蜘rjできるようになった。
本論文は、 NBIが内視鏡観察を、病理診断と相補的に使えるレベルにまで進化させたことを
粟証し、内視鏡的な担癌の予測について新しい知見を与えたものであり、最終試験として論文
内容に関連した試問を受け合格したので、博士(医学)の学位論文に値するものと罷められた。
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